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RESUMEN 
Introducción: La lumbalgia corresponde a un síndrome localizado en la región lumbar 
que puede irradiarse a la región glútea, caderas y abdomen afectando entre el 60 y 90% 
de la población y siendo una causa frecuente de incapacidad en adultos. A nivel mundial 
se han realizado diversos estudios orientados a la detección del dolor lumbar y su 
relación con la labor ejecutada por el trabajador, se ha evidenciado una prevalencia del 
80%.  La OMS estimó que en América Latina y el Caribe las enfermedades ocupacionales 
alcanzaron el 1% y el 5%. Un estudio realizado en Colombia  describió el número y 
porcentaje de trabajadores que presentaban molestias a nivel lumbar, encontraron que el 
37,7% de la población evaluada manifestó dolor en la zona baja de la espalda en los 
últimos 12 meses, evidenciando una asociación entre el dolor lumbar, estrés laboral y 
manejo de cargas.  
Objetivo: Determinar la prevalencia de lumbalgia en trabajadores de una empresa 
productora de ladrillos y arcilla en un corregimiento de barranquilla.  
Metodología: se realizó un estudio descriptivo de corte transversal con paradigma 
empírico analítico para determinar la prevalencia de lumbalgia en 49 trabajadores de una 
empresa productora de ladrillos y arcilla en un corregimiento de Barranquilla, el 
muestreo utilizado fue no probabilístico por conveniencia, teniendo en cuenta que la 
población cautiva cumplía con las características establecidas para la presente 
investigación.  
Conclusiones: El dolor lumbar afecta a una gran proporción de trabajadores, 
acrecentando los indicadores de ausentismo y alterando los procesos en la producción de 
ladrillos. 
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ABSTRACT 
Introduction: Lumbago corresponds to a syndrome located in the lumbar region that can 
radiate to the gluteal, hips and abdomen affecting between 60 and 90% of the population 
and being a common cause of disability in adults. Globally, a number of studies have 
been conducted aimed at the detection of lower back pain and its relationship to the work 
carried out by the worker, a prevalence of 80% has been shown.  WHO estimated that 
occupational diseases in Latin America and the Caribbean reached 1% and 5%. A study 
in Colombia described the number and percentage of workers with lower back discomfort 
found that 37.7% of the evaluated population showed pain in the lower back in the last 
12 months, showing an association between lower back pain, work stress and burden 
management.  
Objective: To determine the prevalence of lumbago in workers of a brick and clay 
production company in a canyon correction.  
Methodology: a descriptive cross-sectional study was conducted with analytical empirical 
paradigm to determine the prevalence of lumbago in 49 workers of a brick and clay 
production company in a Barranquilla corregimiento, sampling used was non-
probabilistic for convenience, bearing in mind that the captive population met the 
characteristics established for this research.  
Conclusion: Lower back pain affects a large proportion of workers, increasing indicators 
of absenteeism and altering processes in brick production. 
 
Keywords: Lumbar pain, occupational health, occupational back pain. 
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INTRODUCCIÓN 
La lumbalgia corresponde a un síndrome 
localizado en la región lumbar que puede 
irradiarse a la región glútea, caderas y 
abdomen, afectando entre el 60 y 90% de la 
población siendo una causa frecuente de 
incapacidad en adultos. Lo anterior, Puede ser 
generado por trastornos en diferentes 
estructuras anatómicas de la columna lumbar, 
entre las cuales se encuentra la faceta 
articular (1). 
 
A nivel mundial se han realizado diversos 
estudios orientados a la detección del dolor 
lumbar y su relación con la labor ejecutada 
por el trabajador, a su vez se ha evidenciado 
una prevalencia del 80% (2). La Organización 
Mundial de la Salud (OMS), en el año 2011, 
estimó que en América Latina y el Caribe las 
enfermedades ocupacionales alcanzaron el 1 % 
y el 5%, (3). A pesar de que se está 
investigando y promoviendo la seguridad y 
salud en el trabajo con frecuencia los 
trabajadores están expuestos a riesgos físicos, 
psicosociales y biomecánicos presentes en las 
actividades laborales; dichos riesgos pueden 
conducir a una ruptura del estado de salud y 
causar accidentes, enfermedades 
ocupacionales y otras relacionadas con el 
ambiente laboral (4). 
En las sociedades occidentales el dolor de 
espalda representa un importante problema de 
salud pública debido a su alta prevalencia y 
repercusión socioeconómica; esta patología 
puede generar un alto número de consultas a 
diferentes profesionales, una elevada 
utilización de los servicios sanitarios y 
pérdidas considerables de días de trabajo (5). 
La prevalencia de la lumbalgia en España, 
Canadá, Finlandia y África oscila entre 8 a 
56%; datos recientes indican que estas cifras 
han permanecido estables durante los últimos 
15 años. Esta situación no alentadora también 
se presenta en Estados Unidos donde los 
desórdenes osteomusculares han sido 
considerados unos de los temas de salud 
ocupacional de mayor importancia debido a los 
costos humanos que presenta, dejando así al 
desorden musculo-esquelético como la 
segunda causa de consulta en medicina 
general y una de las principales causas de 
ausentismo laboral (6). 
Un estudio realizado en Perú en el año 2014 
mostró una prevalencia anual del dolor en la 
parte baja de la espalda del 22% y 65%.  En 
mujeres la prevalencia de esta enfermedad fue 
del 7,5 % y del 7,9% en hombres, lo anterior, 
incrementa el coste económico y social para el 
trabajador y la empresa, por lo que supone un 
problema de salud ocupacional. La lumbalgia 
es considerada como una fuente de limitación 
en las actividades físicas, y se estima que entre 
8 a 10 personas padecerán de lumbalgias en 
algún momento de su vida (4). 
 
Un estudio realizado en Colombia por 
Mendinueta. M, et.al, donde utilizaron el 
Cuestionario Nórdico como medida de 
detección de lumbalgia, describió el número y 
porcentaje de trabajadores que presentaban 
molestias a nivel lumbar, los investigadores 
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encontraron que el 37,7% de la población 
evaluada manifestó dolor en la zona baja de la 
espalda en los últimos 12 meses, evidenciando 
una asociación entre el dolor lumbar, estrés 
laboral y manejo de cargas (7). 
 
Por lo anterior nuestro grupo de trabajo tiene 
como objetivo determinar la prevalencia de 
lumbalgia en trabajadores de una empresa 
productora de ladrillos y arcilla en un 
corregimiento de Barranquilla. 
MATERIALES Y MÉTODOS 
Se realizó un estudio descriptivo de corte 
transversal con paradigma empírico analítico  
para determinar la prevalencia de Lumbalgia 
en 49 trabajadores de una empresa productora 
de ladrillos y arcilla en un corregimiento de 
Barranquilla, el muestreo utilizado fue no 
probabilístico por conveniencia teniendo en 
cuenta que la población cautiva cumplía con 
los criterios de inclusión establecidos para la 
presente investigación.  
Para la recolección de la información se solicitó 
autorización previa al gerente de la empresa, 
quien en coordinación con la persona 
encargada del departamento de seguridad y 
salud en el trabajo socializó a los trabajadores 
la importancia del consentimiento informado y 
diligenciamiento del  instrumento.  
Cada empleado incluido en la muestra 
diligenció la variable relacionada con 
prevalencia de dolor lumbar del Cuestionario 
de auto reportes de síntomas Nórdico, 
instrumento  científico diseñado y validado por 
Kuorinka (8), el cual consta de las siguientes 
preguntas: ¿ha tenido molestias?, ¿desde hace 
cuánto tiempo?, ¿ha necesitado cambiar de 
puesto de trabajo?, ¿ha tenido molestias en los 
últimos 12 meses?, ¿cuánto tiempo ha tenido 
molestias en los últimos 12 meses?, ¿cuánto 
dura cada episodio?, ¿cuánto tiempo estas 
molestias le han impedido hacer su trabajo en 
los últimos 12 meses?, ¿ha recibido 
tratamiento por estas molestias los últimos 12 
meses?, ¿ha tenido molestias en los últimos 7 
días?, póngale nota a sus molestias entre 0 
(sin molestias) y 5 (molestias muy fuertes). 
 
Dentro de los criterios de inclusión se 
estableció que los participantes tengan más de 
un año de contratación con la empresa, que se 
encuentren en el área operativa, que firmen el 
consentimiento informado y que el empleado 
no haya tenido cirugías relacionadas con la 
columna. 
 
Para el análisis de los datos se utilizó el 
programa estadístico SPSS versión 24 
(Licencia de la Universidad Simón Bolívar); se 
realizaron análisis estadísticos univariados. 
Las variables categóricas se presentan en 
frecuencias absolutas y relativas, y para las 
cuantitativas se emplea la media y la 
desviación estándar. 
RESULTADOS 
Tabla 1. Características generales de la 
población objeto de estudio. 
 
Los resultados evidencian que el 100% de los 
empleados encuestados son del sexo 
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masculino, pertenecen al área operativa y al 
estrato 1. En cuanto al índice de masa 
corporal (IMC) se encontró que el 61,2% está 
en sobrepeso y un 18,4 es obeso, con una 
media de edad de 38,5 años. 
  
 
VARIABLE 
 
 
FRECUENCIA 
 
PORCENTAJE 
Sexo 
Femenino 0 0% 
Masculino 49 100 
Área de trabajo 
Administrati
vo 
0 0% 
Operativo 49 100% 
Estrato   
1 49 100% 
2 0 0% 
Índice de 
Masa 
Corporal 
  
Normal 8 16,3% 
Bajo peso 2 4,1% 
Obesidad 9 18,4% 
Sobrepeso 30 61,2% 
 
Edad 
 
Mínimo 
 
Máxim
o 
 
Media 
21,0 62,0 38,510 
Fuente: elaboración propia. 
Tabla 2. Número y porcentaje de 
trabajadores con prevalencia de dolor 
lumbar. 
El Cuestionario Nórdico permitió determinar 
que el 71,4% de los trabajadores ha tenido 
molestia en la región lumbar. De los 
trabajadores que presentan molestias el 24,5% 
ha necesitado hacer cambio de su puesto de 
trabajo; así mismo, el 65,3% de los 
participantes encuestados han manifestado 
sentir dolor lumbar en los últimos 12 meses, 
de los cuales el 26.5% han tenido ese dolor por 
más de un mes, que equivale a 13 
trabajadores, lo que ha llevado a una 
interferencia en las actividades laborales por 
menos de una hora con un porcentaje del 
36,7%. Cada episodio de dolor lumbar que ha 
tenido una duración superior a 1 mes tiene 
una representación del  28,6% de los 
encuestados. 
Por otra parte el 49,0% no ha recibido 
tratamiento. En los últimos 7 días han 
presentado molestias 28 empleados de la 
empresa, representado esto en un 57,1% de 
los mismos. El 28,6% de los empleados no 
presenta molestia en la zona lumbar, seguido 
del dolor moderado en un 18,4%, dolor leve 
16,3% y dolor fuerte e intenso 12,2%. 
 
VARIABLE FRECUENCIA PORCENTAJE 
 
Molestia en la región lumbar. 
 
Si 35 71,4% 
No 14 28,6% 
 
Cambios de puesto de trabajo. 
 
Si 12 24,5% 
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No 25 
 
                  
51,0% 
 
Molestia en los últimos 12 meses. 
 
Si 32 65,3% 
No 6 12,2% 
 
Tiempo con molestia en los últimos 12 
meses. 
 
Menos de 
una hora 
19 38,8% 
1 a 24 horas 7 14,3% 
1 a 7 días 4 8,2% 
1 a 4 
semanas 
6 12,2% 
Más de 1 
mes 
13 26,5% 
 
Duración de cada episodio. 
 
Menos de 
una hora 
12 24,5% 
1 a 24 horas 16 32,7% 
1 a 7 días 4 8,2% 
1 a 4 
semanas 
3 6,1% 
Más de 1 
mes 
14 28,6% 
 
Interferencia en las actividades laborales. 
 
Menos de 
una hora 
18 36,7% 
1 a 24 horas 3 6,1% 
1 a 7 días 4 8,2% 
1 a 4 
semanas 
1 2,0% 
Más de 1 
mes 
3 6,1% 
 
 Tratamiento recibido por esta molestia. 
 
Si 15 30,6% 
No 24 49,0% 
 
Molestia en los últimos 7 días. 
 
Si 28 57,1% 
No 10 20,4% 
 
Intensidad del Dolor en los últimos 7 días. 
Dolor leve 8 16,3% 
Dolor 
moderado 
9 18,4% 
Dolor 
intenso 
6 12,2% 
Dolor fuerte 6 12,2% 
No presenta 14 28,6% 
Fuente: elaboración propia. 
DISCUSIÓN 
Los principales hallazgos encontrados en este 
estudio fueron: que el 100% de los empleados 
pertenecen al estrato 1, sexo masculino y área 
operativa. Con una media de edad de los 
empleados equivalente a 38.51.  
La percepción de molestias y dolor se dieron en 
la zona lumbar con un porcentaje del 71,4%, 
resultados que coinciden con los del estudio de 
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Mendinueta. M, quien reporta que las lesiones 
musculo-esqueléticas más frecuentes en el 
grupo de trabajadores analizados fueron dolor 
en la zona baja de la espalda,  región cervical y 
dorsal. Se resalta en el presente trabajo de 
investigación  que el 57,1% de los encuestados 
refirieron dolor lumbar en los últimos 7 días a 
diferencia de un estudio realizado por el 
mismo autor donde solo el 28,6% manifestaba 
los mismos síntomas. 
También se encontró que las molestias en la 
zona baja de la espalda llevaron a que un 
30,6% de los trabajadores recibiera un 
tratamiento específico, a diferencia del artículo 
mencionado anteriormente en el que el 20,9% 
de los trabajadores recibió tratamiento por una 
afección a nivel lumbar (7).  
 
El autor Orozco, R. considera que las 
enfermedades musculo-esqueléticas 
representadas por el dolor lumbar predominan 
entre las enfermedades que producen un 
elevado ausentismo laboral y/o cambios  en el 
puesto de trabajo. La autora Sanabria, A. 
considera que la lumbalgia representa el 80% 
de las indemnizaciones de origen laboral en 
nuestro país, por ello se hace importante 
destacar que el 24,5% de la población sujeta a 
estudio ha necesitado hacer un cambio de 
puesto de trabajo debido a dolores en la zona 
lumbar; además  logró comprobar la elevada 
prevalencia del dolor lumbar en diversos 
países, tal como lo demuestra un estudio 
transversal realizado en Japón donde se 
obtuvo que la prevalencia de lumbalgia 
durante toda la vida fue del 83% y la 
prevalencia en las últimas 4 semanas fue del 
36%,  la presente investigación por el contrario 
sólo muestra a un 12,2% de la población con 
presencia de dolor lumbar en las últimas 4 
semanas (9, 10).  
 
El autor Ordoñez. A,  et.al manifiesta que las 
posturas estáticas son el principal factor de 
riesgo relacionado con la lumbalgia, seguido 
por el levantamiento de carga, los 
antecedentes de patología osteomuscular en 
un 50% de los casos, igual que el sobrepeso o 
la obesidad con el 72%. Estos hallazgos se 
relacionan con los encontrados en este trabajo 
en el que se puede observar que el 61% de los 
trabajadores se encuentran en sobrepeso (2, 
5). 
 
Los trabajadores del sector operario que 
hicieron parte de la investigación se 
encuentran en un rango de edad entre los 21 y  
62 años. En concordancia con lo expresado 
por Bajaña. V, denota que la lumbalgia está 
afectando principalmente a personas jóvenes 
entre los 20 y 40 años, considerándola así uno 
de los problemas más serios y persistentes 
para la población trabajadora (11).  
CONCLUSIÓN 
En el presente trabajo se puede resaltar que 
una gran proporción de trabajadores presenta 
molestias y dolor en zona baja de la columna 
ocasionando un incremento en la tasa de 
morbilidad, produciendo así un alto índice de 
incapacidad laboral.  
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La información recopilada en este estudio nos 
indica que los trabajadores deben incluir en su 
quehacer medidas de promoción y prevención 
con el fin de poder disminuir los riesgos y 
afectaciones en su salud, así mismo la 
empresa debe incursionar el diseño e 
implementación de programas de vigilancia 
epidemiológica con dominio osteomuscular 
como estrategia de prevención para posibles 
enfermedades laborales.  
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